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ABSTRACT 
In order to c1arify the c1inical features of nasal allergy in infants and adults， laboratory 
findings of 759 patients with nasal allergy were retrospectively studied. The relation between 
various patient factors and the eftect of specific hyposensitivitation was analysed by multi-
variate analysis in 101 patients with house dust allergy. The results obtained from this study 
are as follows: 
(1) In the infant group， a large number of patients showed severe nasal findings， significant 
house dust positive skin reactions and high levels of serum IgE. In the adult group， a large 
number of patients showed mild nasal findings， significant pollen positive skin reactions and 
low levels of serum IgE. 
(2) Judging from the categoryscores， the eftective factors of specific house dust hypo-
sensitivitation were the sneeze and rhinorrhea type， the mild reaction of the skin test with 
house dust and the low serum IgE levels below 500 IUjml. The non-eftective factors were the 
nasal obstruction type， the severe reaction of the skin test and the high serum IgE levels. 
It is strongly suggested that the eftect of hyposensitivitation can be objectively presumed 






























統計処理にあたっては，年齢は 0~10 歳， 11~20 























た.年齢分布は男性では 6~10 歳が最多で 133 例，次
いで 11~15歳 109 例であり， 6~15歳で 57.35ぎを
占めた.女性は 6~10歳が最多で 59 例， 11 ~ 15歳


























(ク1シ発自ャの作ミ平回発均数作〉 11間以上 6~羽田 1~5 回 O 
鼻閉が非常に強く， 鼻闘が強っく，口呼吸 口呼自?吸は全くないが
鼻 閉 口呼な吸りがl臼のうりち がl臼のち時々あ 鼻あり な し
か の時間あ り
平鼻均汁探(鼻1回5数の) 11囲以上 6~10圏 1~5 回 O 
















村十 重 重 重 重
5手 十 重 中 中 中
関 + 霊 中 軽 1聾
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紅斑 41mm以上 40~21mm 40~21mm 20mm以下
皮内反応
膨疹16mm以上 15~10mm 9mm以上 9mm以下
鼻誘発反応
症特状*3つ
ICクシャミ 6@] 症状3つ 症状2つ以下 O 
以上























ファクター カテゴリー |症例数 ファクター カテゴリー l症例数
o ~ 10 39 ~ 500 45 
年齢(歳) 11 ~ 20 38 
血清 IgE値
500 ~ 1000 27 (IU/ml) 
21以上 24 1000 ~ 29 
男 性 60 0~4 34 
性 JjiJ 末措血中好酸球数
女 性 41 (必〉
5 ~ 10 39 
クシャミ発作・鼻汁型 22 11以上 28 
病 型 関型 14 ， + 48 
鼻汁中好酸球数
混合型 65 イ+， +持 53 
軽 症 11 陰影なし 72 
副鼻腔X線検査
重症度 中等症 56 陰影あり 29 




























~10 歳群 43.696 (99例/227例)， 11~20 歳群 64.0
巧 (146例/228例)， 21 ~30 歳群 75.4% (92例/122
例)， 31歳以上群71.4% (130例/182例)であり， 0 
~10 歳群l乙(俳)と引のの症例の割合が低く O~















10歳群53.3労 (12117U1227例)， 11~20 歳群 67.17ぢ
(153例/22817u)，21 ~ 30歳群76.2%(93例/122例)， 
31歳以上群75.396(137例/182例〉であり， 0~10歳
群lと(株)と(十十〉の症例の割合が低く， 0~10 歳群









(80例/227例)， 11~20 歳群 36.496 (83例/228例)， 
21~30歳群 53.396 (65例/122例)， 31歳以上群52.2
% (95例/182例〉であり， 0~10 歳群と 11~20 歳
群に重症例の割合が低く， 0~10 歳群と 21~30 歳
群， 0~10 歳群と 31 歳以上群， 11~20歳群と 21~
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皮内反応の陽性率はHD71.8 % (545例/759例)， 
ダニ67.196(308例/45917tl)， Paspat⑧ 38.29ぢ(29Cト
例/75917ti) ， Broncasma Berna⑧25.0タl?'(190例/759，
例)，真菌類では Candida2.29ぢ(17例/759例)， 
Aspergi1Ius 2.2 % (17例/759例)， Penicil1ium 
2.996 (22例/759例)， Alternaria 7.4 9ぢ(56例/759争







ついては， HD は 0~10 歳群 85.5% ， 11~20 歳群
84.69ぢ， 21~30歳群 59.0%， 31歳以上群47.396で
あり，年齢が高くなるに従い陽性率が低下した.ダニ





陽性率は 0~10歳群 10.1 必， 11~20歳群 9.696 ， 2L
~30歳群 4.996 ， 31歳以上群は2.79ぎであり， HD 
と同様に年齢が高くなるに従い鴎性率は低下していー
た.花粉類ではブタクサ花粉は 0~10歳群 15.1% ，
11~20歳群 26.1 形， 21 ~30 歳群 25.49ぢ， 31歳以‘
上群 33.75ぎであった.スギ花粉は 0~10歳群 4.5
労， 11 ~20歳群 17.05払 21~30歳群 35.296 ， 31 
歳以上群 24.85ぎであった.カモガヤ花粉は 0~10歳














10歳群 87.2% (198例/227例)， 11~20 歳群 89.0
% (203例/228例)， 21 ~30 歳群 67.25ぢ (82 例/122
17U)， 31歳以上群70.3% (128例/182例〉であり， 0 
~10 歳群と 11~20歳群 lζ蒼白化を認めた症例の割
合が高く， 0~10 歳群と 21~30 歳群， 0~10蔵群




52.4 96 (119例/22717j)， 11 ~ 20歳群50.996(116例
/228例)， 21~30 歳群 38.55ぢ (47 伊U/122 例)， 31歳
以上群42.3%(77例/182例〉であり， 0~10 歳群と
11~20 歳群に(十件〉と(十十〉の症例の割合が高く， 0 
~10歳群と 21~30 歳群， 0~10歳群と 31 歳以上
群， 11~20 歳群と 21~30 歳群の間で(tJt)とかの
の症例の割合に有意差を認めた (pく0.05).71<性分泌
が〈十件〉と(+十〉の症例の割合は， 0~10歳群 54.2
9ぢ(123例/227例)， 11~20歳群 25.0 必 (57 例/228
17tl)， 21 ~ 30歳群19.7% (24例/122例)， 31歳以上
群18.7%(34例/182例)であり， 0~10歳群lζ(株)
と(件)の症例の割合が高く， 0~10歳群と 11~20
歳群， 0~10歳群と 21~30 歳群， 0~10 歳群と 31
歳以上群の簡で(十時)と(-1+)の症例の割合lζ有意差
年総(惣)~ 10日%50 .，-



















抗 原 症例数 臨性症例数 陽性率(%)
House Dust 759 545 71.8 
タ。 一日 459 308 67.1 
Paspat @ 759 290 38.2 
Broncasma Berna③ 759 190 25.0 
Candida 759 17 2.2 
Aspergillus 759 17 2.2 
PeniciIlium 759 22 2.9 
Alternaria 759 56 7.4 
Cladosporium 759 30 4.0 
ブタクサ花粉 459 120 26.1 
スギ花粉 459 83 18.1 





タや 一日 70.4% 










はそれぞれ 0~10歳群 36.1 %， 22.97ぢ， 11~20歳









75.27ぢ 64.8% 53.4% 
41.9% 43.496 33.0% 
25.4必 28.7% 24.7% 
2.2% 7.496 0.57百
2.27ぢ 2.57ぢ 3.396 
4.87ぢ 3.396 2.796 
9.6% 4.996 2.77ぢ
6.17ぢ 4.1% 3.3% 
26.17ぢ 25.47ぢ 33.7% 
17.0% 35.2% 24.8% 
11.8% 16.9% 18.8必






25.87ぢ(57例/221例)， 11~20 歳群 22.07ぢ (50 例
お6 竹内裕美
/227 OU)， 21 ~ 30歳群28.196(34例/121例)， 31歳
以上群42.096(76例/181例〉であり，症状に季節性
のある症例の割合は31議以上群iζ高く， 31歳以上群





28.6~ぢ (12 例/42OU)， C群32.7% (35例/107例)， 
D群 22.7%(82例/361例)， E群 50.0% (4例/8
{71J)， F群46.7%(7例/15例)， G群58.5必 (31例/
53例)， H群 26.8~ぢ (37 例/138 例〉であった. HD 
鶴性群 (A，B， C， D群〉とH群は症状に季節性の
ある症例の割合が低く，花粉類のみ陽性であるG群は




ジャミ発作ではA群 53.8~ぢ (14 例/26{71J)， B群64.3




















55.9労 (207例/370OU)， E群62.5形 (5例/8例L
P群 73.3~ぢ (11 例/15 例)， G群 69.896(37例/53:
伊ti)， H群70.3~ぢ (97 例/138 例〉であった.鼻間では
A群 57.796(15例/26OU)， B群 59.596(25例/42
伊ti)， C群 73.8%(79例/107例)， D群 72.496(268 
例/370例)， E群 75.0必 (6例/8例)， F群 86.796
(13例/15例)， G群77.496 (41 OU/53例)，五群66.7
96 (92例/138例〉であった.鼻汁ではA群 50.0必
(13例/26例)， B群 73.896(31例/42例)， C群62.6、
労 (67例/107例)， D群65.1形 (2唄例/370OU)， E 
群 87.5~ぢ (7 例/8 例)， F群60.096(9例/15例)， 
























73.196 (19例/26例)， B群 85.7% (36例/42例)， 
C群 77.67ぢ(83例/107例)， D群 84.3% (312例/
370例)， E群75.0% (6例/8例)， F群80.096(12 
例/15例)， G群64.2% (34例/53170，H群 79.07ぢ
(109例/138例)であった.HD陰性・花粉類陽性群





49.5 96 (183例/370例)， E群 50.096(4例/8例)， 






107170， D群 32.27ぢ(119f7J]/370例)， E群 12.596























(102例/228例)， 21~30 歳群 56.67ぢ (69171] /122171])， 
31歳以上群56.096(102171]/182例〉であり，皮j脅症
状の既往j霊あるいは合併のある症例の割合は 0~10
歳群と 11~20 歳群に低く， 0~ 1O歳群と 21~30
歳群， O~ 10i長群と 31歳以上群， 11 ~20 歳群と 21
"-' 30 歳群， 11~20 歳群と 31 歳以上群の間で皮蕗症
状の既往または合併のある症例の割合に有意差を認め
た (p く0.05). 瑞息の現住のある症例の割合は， O~
10設群19.896(45例/227例)， 11~20歳群 23.27ぢ
(53例/228伊0，21 ~30歳群 9.096 (11例/122例)， 
31歳以上群7.7% (14例/182伊1])であり，晴患の既
在のある症例の割合は 0~ 1O歳群と 11~20 議群に
高く， 0.~10 歳群と 21 "<30 歳群， 0~10 歳群と 31



















国 8. 鼻アレノレギー J患者皮内反応器性群別の鼻腔所見の程度
※pく0.05
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の割合は， 0~10 歳群 14.196 (32例/227例)， 11~ 
20歳群10.196 (231J!J/228例)， 21~30歳群 9.8;;ぢ
(12例/122例)， 31歳以上群4.996(9例/182例〉で
あり，端患を合併している症例の割合は年齢が高くな












例)， C群 20.696(22例/107例)， D群33.5;ぢ (124
例/370例)， E群25.096(21J!J/ 8伊U)，F群 13.3;ぢ
( 21J!J!15例)， G群9.496(5例/53例)， H群15.9;ぢ
(22例/138例〉であった.端患の既往または合併のあ
る症例の割合はHD臨性群 (A，B， C， D群)Iζ高





例)， 1.-..-20歳群 77.0;ぢ (157例/204例)， 21'-"'-30
歳群59.0;;ぢ(621J!J/105例)， 31歳以上群55.9必 (76
例/136例)であり，年齢が高くなるに従い陽性率が低
下する傾向があり， 0.-..-10歳群と 21.-..-30歳群， O~ 



























































均値は N-Eo(ー 〉群 (75例〉では 533土679IUj
mI， (+)群 (142例〉では780土1001IUjml， (十ト〉
群 (161例〉では 721土812IUjml，(悦)群 (73例〉
では883土898IUjmlであった. (ー )群は(+)，









の割合が低く， 21~30 歳群と 0~10 歳群， 21 --30 
























































2000 季節性 察汁中好酸球数 水性分i必
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植の平均値は(ー)群 (113例〉は 600土830IU/ml， 
(+)群 (252例)は 719土913IU/ml， (-tt)群(107
伊u)は909土853IU/ml， (十件〉 群 (25例〉 は808土801









-81 IU/ml， D群 (220例)は812土893IU/ml， E群
(6伊u)は391土245IU/ml， F群 (11例〉は 952土





群間 (pく0.05)，B-G群間 (pく0.01)， B-H群間
(pく0.01)，C-E群関 (pく0.01)，C-G群間 (pく





A + + 十 15伊j 730土669
B + + 一 35例 1251土1148
C 十 十 72例 930土811
D + 一 一 220例 812土893 D ※ D 
一
E + + 6例 391土245 EI ※ i認を淡 |※※ IE 
F 十 一 11例 952土1732 F F 
一
G 一 一 + 44例 301土298 GI※|※※|※※|※※ IG 
H 94例 524土1263 HI ※※|※|※ 







既 Aιi . 
ρ併ι二品、 往 併 症例数|平均値土S.D・(町1m!)
1 一 198 636土781
2 十 一 176 620土800
3 一 + 一 43 1049土820 3 I※※ I 3 
4 一 一 + 19 1002土738 4 ※ 4 
5 十 + 一 39 948土1282 5 5 
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ファクター カテゴリー 7J T:::{~-数最 l 紹お|偏問数
o ~ 10 0.09 
年齢(歳) 11 ~ 20 -0.38 0.84 0.17 
21以上 0.46 
男 性 0.18 
性 J.llj 0.44 0.12 
女 性 -0.26 
クシャミ発作・鼻汁型 -0.26 
病 型 鼻閉型 1.18 1.44 0.25 
混合型 -0.17 
軽 症 0.61 
重症度 中等症 -0.08 0.69 0.12 
重 症 一0.06
~ 500 …0.48 
血清IgE値 500~1000 0.52 1.00 0.23 (IU/ml) 
1000 ~ 0.26 
0~4 0.15 
末梢血中好酸球数 5 ~ 10 0.07 0.44 0.09 
(必〉
11以上 一0.29
， 十 -0.14 
鼻汁中好酸球数 0.27 0.07 
十， 判十 0.13 
陰影なし 0.09 




















数量を示し，年齢では 0~10 歳 (0.09) および 21 歳
以上 (0.46)，性別では男性 (0.18)，蔚型では鼻閉型
(1.18) ，重症度では軽症 (0.61)，血清 IgE値では
500 IUjmlく血法 IgE値豆1000IUjml (0.52)およ
び 1000IUjmlく血清 IgE値 (0.26)，末梢血中好酸






: 0.25)，血清 IgE値〈カテゴリー数量の領域:1.00， 
偏相関係数:0.23)およびHD皮内反応(カテゴリー
数量の領域:1.20，偏相関係数:0.28)であった(表













例 10例のうち無効は9例 (90.096)，血清 IgE値が
















































































































































































が 500IU/mlく血清IgE値亘1000IU/ml， 1000IU/ 
_mlく血清 IgE値， HD皮内反応がかト)， (十}十)につ
いてみると，病型が品開型の症例 14例のうち無効は
10例 (71.496)，血清 IgE値が 500IU/mlく血清
IgE値豆1000IU/mlまたは 1000IU/mlく血清 IgE





























































は(ー 〉・〈十)， jlJ鼻控X線検査では陰影あり， HD 
皮内反応では(+)であった.良好な予後が期待でき
ないものは年齢では 0~10歳および 21 歳以上，性別
では男性，病型では鼻関型，重症度では軽症，血清
IgE値では 500IUjmlく血清 IgE値豆1000IUjml 
および1000IUjmlく血清 IgE値，末梢血中好酸球数
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